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Stellingen behorende bij het proefschrift  
 
Epidemiological insights in management of aneurysmal subarachnoid hemorrhage 
 
 
1. Sneller behandelen van patiënten met een hoog risico op een recidief subarachnoïdale 
bloeding kan leiden tot een verdere daling van de mortaliteit. (Dit proefschrift) 
 
2. Bij patiënten met een acute hydrocefalus na een subarachnoïdale bloeding en een hoog risico 
op een recidief bloeding, verdient het de aanbeveling om de tijd tussen liquordrainage en 
behandeling van het aneurysma zo kort mogelijk te houden. (Dit proefschrift) 
 
3. De klinische toestand van een patiënt met een subarachnoïdale bloeding kan pas als ‘slecht’ 
gecategoriseerd worden nadat eerst neurologische resuscitatie is verricht. (Dit proefschrift) 
 
4. Een gevalideerd predictiemodel om de klinische uitkomst na een subarachnoïdale bloeding te 
voorspellen, zou een vaste plaats moeten hebben in het behandeltraject. (Dit proefschrift)  
 
5. De seizoensgebonden incidentie van subarachnoïdale bloedingen kan niet direct verklaard 
worden door weersveranderingen. (Dit proefschrift) 
 
6. Bij de behandeling van een aneurysmatische subarachnoïdale bloeding dient de tijd tussen 
presentatie en behandeling mee te wegen in de keus tussen clippen en coilen. (Dit proefschrift) 
 
7. Het verrichten van wetenschappelijk onderzoek stimuleert de arts om kritisch na te blijven 
denken, strikt protocollair werken doet daar juist aan af. 
 
8. Not everything that counts can be counted and not everything that can be counted counts. 
(Albert Einstein) 
 
9. Een goed begin is het halve werk, maar een goed begin is maar de helft. (De Jeugd van 
Tegenwoordig) 
 
10.  ‘N goud pad krom, loipt nait om. (Gronings gezegde) 
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